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Abstract 
Objective: To investigate the effect of acupuncture on postoperative choledocholithiasis gastrointestinal dysfunction treatment, to 
provide evidence of promoting patients rehabilitation. Methods: The admitted 70 cases of patients who were ducted stones underwent 
open surgery from January 2013 to December 2013 were randomly divided into control group and acupuncture group. The control group 
was treated with conventional Western medicine inflammatory rehydration treatment. The patients in the acupuncture group were also 
treated with acupuncture treatment on the basis of conventional treatment. Acupuncture point was selected on Zusanli Shangjuxu, under 
the giant virtual, and Yanglingquan. They were conducted once a day; every stimulation lasts 20s and needle remains 20 ~ 30 min. 
Results: The acupuncture group patients recover gastrointestinal function better than patients in the control group. The total effective 
rate was 74.3%, higher than that of patients (48.6%). The first exhaust time and bowel sounds return time of acupuncture group were 
lower than those in the control group. The 48 hours clinical symptoms, signs and general situations of acupuncture group have been 
significantly improved compared with the control group. Conclusion: Acupuncture has much therapeutic significance to restore 
gastrointestinal function of choledocholithiasis patients. In the meanwhile, the low cost, fewer side effects and convenient treatments 
reason make acupuncture worthy of clinical application.  
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【摘要】 目的  探讨针刺对胆总管结石患者术后胃肠功能紊乱的治疗效果，为促进患者康复提供依据。方法  选择本院 2013
年 1—12 月收治入院的 70 例胆总管结石行开腹肠道手术的患者，随机分为对照组和针刺组，对照组患者采用西医常规抗炎
补液处理，针刺组患者在常规处理的基础上加用针刺治疗，针刺穴位选择足三里、上巨虚、下巨虚、阳陵泉，每日 1 次，每
次刺激时间 20s，留针时间 20~30 min。结果  针刺组患者术后胃肠功能恢复效果优于对照组患者，其总有效率为 74.3%，高
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1.1 一般资料  研究对象来源于本院2013年1—12月收治入院的70例胆总管结石行开腹肠道手术的患者，
其中男 25 例，女 45 例；年龄 28~70 岁之间。病例纳入标准：（1）符合 2003 年第 6 版《中医内科学》中
关于胆总管结石的中医诊断标准[3]；或符合 1993 年第 5 版《黄家驷外科学》中关于胆总管结石的西医诊断





1.2 针刺方法  采用随机抽样的方法将 70 例胆总管结石患者随机分为两组，每组 35 例，对照组患者采用
西医常规抗炎补液处理，针刺组患者在西医常规抗炎补液处理的基础上加用针刺治疗，针刺的原则为益气
活血、通调肠胃，穴位选择足三里、上巨虚、下巨虚、阳陵泉，每日 1 次，每次刺激时间 20s，留针时间
20~30 min。 
1.3 研究内容  本研究根据 2000 年国际公认的罗马Ⅱ标准作为判定依据，进行胃肠功能恢复效果的判定，
共分为Ⅰ~Ⅳ级，分别为临床治愈、显效、好转、未愈，术后 48h 临床症状、体征及一般情况评分参照相关
文献[5]。 
1.4  统计学分析  采用 SPSS 18.0 统计学软件进行数据的处理，计量资料以均数±标准差表示，采用 t 检
验进行计量资料的比较，采用 2χ 检验进行计数资料的比较，以 P<0.05 为差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组患者基本资料比较  见表 1。对两组患者基本资料进行比较后发现，经 t 检验与 2χ 检验，两组患
者平均年龄、性别构成、胆总管结石大小、手术时间及术中出血量差别均没有统计学意义（P>0.05），其
结果具有可比性。 
表 1   两组患者基本资料比较  ( x s± ) 
组别 例数 平均年龄（岁） 男/女 胆总管结石大小(cm) 手术时间（h） 术中出血量(ml) 
观察组 35 55.7±15.7 12/23 1.35±0.85 2.85±1.12 124.7±35.8 
对照组 35 57.8±16.2 13/22 1.40±0.74 2.97±1.07 132.7±41.2 
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表 2  两组患者胃肠功能恢复的疗效评价 （例） 
组别 例数 临床治愈 显效 好转 未愈 总有效率（%） 
针刺组 35 11 15 8 1 74.3 
对照组 35 6 11 15 3 48.6 
注：与对照组相比，P<0.05 
 
2.3 两组患者自主功能恢复情况比较  见表 3。对两组患者自主功能恢复情况比较后发现，针刺组患者首次
排气时间及肠鸣音恢复时间均低于对照组患者，差异有统计学意义（P<0.05）。两组患者排便时间差异没
有统计学意义（P>0.05）。 
表 3  两组患者自主功能恢复情况比较  ( x s± ,h) 
组别 例数 首次排气时间 肠鸣音恢复时间 排便时间 
针刺组 35 37.6±8.5* 17.5±3.4* 72.6±12.4 
对照组 35 45.8±9.6 20.4±3.9 75.4±13.6 
注：与对照组相比，*P<0.05 
 





表 4 两组患者术后 48h 临床症状、体征及一般情况评分比较  ( x s± ) 
组别 例数 胃肠道症状 西医感染症状 中医气虚 中医瘀血 
针刺组 35 3.38±0.95* 1.21±0.85* 3.22±1.14* 1.02±0.23* 
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